
 
 
   
 

 
Domanda per rilascio 

del certificato di nascita con fotografia 
ad uso conduzione ciclomotore per minore di anni 15 

 

 

 
Comune di 
BLELLO 
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 Al Sindaco del Comune di BLELLO 

 
1) Il sottoscritto _________________________________________________________________  

nato a _______________ il ________________________________________________________  

2) La sottoscritta _________________________________________________________________  

nata a _______________ il ________________________________________________________  

residenti in BLELLO 

in Via ____________________________________________________________________ n. ____  

esercent____ la patria potestà sul/la minore ___________________________________________  

nato/a a ___________________________________________________________ il ___________  

residente in BLELLO 

in Via ____________________________________________________________________ n. ____  

 
CHIEDONO 

 
che al/la  suddetto/a minore venga rilasciato il certificato di nascita con fotografia per la 
conduzione di ciclomotore. 
 
 
Si allega una foto tessera del/la minore. 
 
Blello, ____________________  
 
I__ RICHIEDENT__  
 
1) ________________________________________ 2) ________________________________  

 
 
 

COMUNE DI BLELLO 
 

 
VISTO: firmato in mia presenza  IL FUNZIONARIO INCARICATO 
  (o si allega c.i.)                                                                                                       
              ________________________________      
            
 


